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ma que lo integra, se elabora el formato de

autodiag/% =ma deC alidad en Salud de la Direccion General de Sanidad Militar
- DIGSA Dire Sanidad Ejército, Armada Nacional (DISAN EJC, ARC) y Jefatura de
Salug/é; la Sf/@/y./.,(/y//a/cual permitira desarrollar un ejercicio de valoracién del
esta, : componentes y criterios, con el propdsito de contar con una
informacig lacion a los aspectos a fortalecer por parte del Sistema de Calidad
en Salud, & s del SSFM.

El formato disefad
Ambulatorio y Hospit alario de Colombia versién: 3.1 del Ministerio de Salud y proteccién Social
y en los lineamientos’propios del Sistema de Calidad en Salud para el SSFM.

2. Objetivos

* Que como parte del Sistema Integrado de Gestién del SSFM, se articule, interrelacione
y se despliegue en todos los niveles administrativos del mismo y con los demas

Sistemas.
* Que el Sistema de Calidad en Salud el SSFM, inicie la identificacién de necesidades

» oy
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para proyectar la gestién requerida que permitan orientar, fortalecer, articular y armonizar
el desarrolio de la gestién y el desempefio del Sub Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares.

s Que el Sistema de Calidad en Salud del SSFM, integre de manera sistémica a las
diferentes areas para que los procesos de calidad en salud que se desarrolien, sean
efectivos y eficientes.

¢ Que el Sistema de Calidad en Salud del SSFM, genere resultados centrados en la
atencion al paciente, superando la simple documentacién de procesos.

Que los procesos de mejora de la Calidad en Salud, sean sostenibles en el tiempo.
Que los procesos de mejora de la Calidad en Salud produ /ﬂg/\};ﬁ}&aprend[zaje util para todos
los actores que intervenga, (Direccion General ‘de SanigadMilitar, Direcciones de

Sanidad y los Establecimientos de Sanidad Militar).
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para el Autodiagnéstico, son seleccionados de los

febrero 2018, “Directrices para el mantenimiento del Componente Capacidad Tecnologica
y Cientifica, del Sistema de Calidad en Salud para el Subsistema de Salud de las Fuerzas
Militares”.

e Manual de Auditoria de Calidad en Salud, con cédigo MDN-CGFM-PROGACAS-
DGSM.33-3-V2, de fecha febrero de 2018, Direccién General de Sanidad Militar.

¢ Directiva Permanente No.370867 del 25 de agosto del 2014 por la cual se establecen
lineamientos para la estructura, envio y procesamiento y validacion de los registros
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individuales de la prestacién de servicios de salud e indicadores de calidad y alerta
temprana de la red interna de los Establecimientos de Sanidad Militar y la Direccion
General de Sanidad Militar. :

 Directiva No. 323537 / CGFM-DGSM- STG-GSG —40.7 del 28 de junio del 2012 por la
cual se establecen Lineamientos para el reporte Plan de Mejoramiento de
los Indicadores de Alerta Temprana y Calidad en el Sistema de Garantia de calidad en
Salud.

» Directiva Transitoria No. 003 con Radicado No. 363246 /MDN-DGSM-STG-GSG-23.2 de
fecha 27 de marzo de 2014 “Directrices para la implefméntacién del reporte de eventos
adversos”.

e Directiva 012 de fecha 28 de diciembre de 2017, cont
DGSM-STG-GSG-23.1 “Directrices para la implementa:

Cumplimiento para el Sistema de Calidad en Salud propio del.SS
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5. Metodologia

La metodologia de autodiagne e Calidad en Salud, tiene el proposito de
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Como resulta se, es el Biagh tico del Sistema de Calidad en Salud para cada
depende GBSA SAN (Ejercito, Armada) y JEFSA), y una 2da fase, aplicada
- S ’ . .
en afo ; s de Sanidad Militar - ESM, complementando de esta forma
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.
ccionados garantizan la revision e inclusién de los requerimientos
cacion de ias mejores practicas y su evaluacion incluye:

Los component

 Componentes que se articulan con la politica de calidad en salud del pais.
» Contribuyen a mejorar en el desempefio de las dependencias del SSFM.
» Los criterios se centran en los usuarios.

A continuacion, se diagrama el modelo de componentes para Direccion General de Sanidad
Militar, las Direcciones de Sanidad Ejecito, Armada y la Jefatura de Salud de la Fuerza Aérea.

“Nos Vemos en la Victoria” - “Un equipo humano al servicio de la salud”

Avenida Calle 26 No 69 — 76 Centro Empresarial Elemento Torre Tierra Piso 18 PBX. 3238555 Ext 1031
www.sanidadfuerzasmilitares.mil.co; notificacionesdgsm@sanicadiuerzasmiitares. mil.co Somos un régimen de
excepcion que administra los recursos del subsisterna de salud de las FFMM, conforme a la Ley 352 de 1997.




Bl 92930

Radicado No

/ MDN-COGFM-JEMCO-DIGSA-SUBSA-GROSD- AREIN-86.13

Pagina 4 de 11

Los siguientes componentes se encuentran enunciados en el Formato de autodiagndstico
Sistema de Calidad en Salud del SSFM / (DIGSA, DISAN (EJC, ARC) y JEFSA.

COMPONENTES Y CRITERIOS

‘GRUPO DE :coﬁPoNéﬁTES',

CRITERIOS

GENERALIDADES ACUERDO 071

El Slstema de Calldad en Salud con sus Componentes son implementados en la
DIGSA, DISAN (Ejército, Armada), JEFSA y ESM. (Evaluar de acuerdo a la
dependencia que se esté valorando)

GENERALIDADES ACUERDQ 071

El Sistema de Calidad en Salud se articula con los procesos de todas las
dependencias de la DIGSA, DISAN (Ejército, Amada), JEFSA y ESM,
respectivamente.

GENERALIDADES ACUERDO 071

El Sistema de Calidad en Salud cuenta con directrices y/o actos administrativos
elaborados con criterios de calidad: SEGURIDAD

GENERALIDADES ACUERDO 071

El Sistema de Calidad en Salud cuenta con directrices y/o actos administrativos
elaborados con criterios de calidad: COORDINACION

GENERALIDADES ACUERDO 071

El Sistema de Calidad en Salud cuenta con directrices y/o actos administrativos
elaborados con criterios de calidad: TRASPARENCIA

GENERALIDADES ACUERDC 071

El Sistema de Calidad en Salud cumple con los abjetivos integradores dentro del
Sistema Integrado de Gestion:

GENERALIDADES ACUERDO 071

Las acciones que desarrolla el SCS se orlentan a la mejora de los resultados
de la atencidn en salud centradas en el usuario y su familia, cumpliendo con lo
descrito en el Modelo de Atencién Integral en Salud MATIS.

GENERALIDADES ACUERDO 071

Las acciones que' desarrolla el SCS se arlentan a la evaluacion, monitorec y
mejoramientc de |a calidad de la atencién en salud para el SSFM.

GENERALIDADES ACUERDOQ 071

El SCS - DIGSA emite lineamientos operativos para los Compenentes del SCS
para la implementacion, mantenimiento, monitoreo, evaluacién y control de la
prestacion de servicios de salud para los afiliados y beneficiarios del SSFM de
acuerdo a fo establecide en el Modelo de Atencion Integral en Salud (MATIS) y
con el Acuerdo 071 de 2019

GENERALIDADES ACUERDO 071

DIGSA tiene definido los perfiles, competencias, roles del recursc humano
necesario para implementar el Sistema de Calidad en Salud a nivel del
asegurador y prestador de servicios de salud.

GENERALIDADES ACUERDO 071

ElI' SGS - DIGSA dirigir el monitorec y evaluacion det SCS a nivel SSFM, mediante
el disefio y desarrollo de metodologias, lineamientos e instrumentos.

GENERALIDADES ACUERDO 071

ElI SCS - DIGSA cuenta con los procedimienios acordes al SIG que aseguren el
nomal funcionamiento del sistema de calidad en salud desde el asegurador hasta
el prestador.

GENERALIDADES ACUERDO 071

El SCS - DIGSA promueve mecanismo de apropiacién del conocimiento y su
retroalimentaciéon del Sistema de Calidad en Salud, para el desarrollo,
implementacion y evaluacion del modelo de atencidn en salud.

GENERALIDADES ACUERDG 071

EISCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, analizar y aportar informes para
ajuste y desarrollo del modelo de atencién de acuerdo a lo reportado por los ESM.

GENERALIDADES ACUERDO 071

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA efectia auditorias de calidad
en salud para la verificacion y seguimiento del Sistema de Calidad en Salud,
respectivamente.
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- S foofe. . COMPONENTES Y.CRITERIOS . . -

GENERALIDADES ACUERDO 071

E| SCS - DIGSA, DISANES {EJC, ARC) y JEFSA establece los mecanisimos para

priorizar & informar sobre las necesidades o acciones de mejora de los
Establecimientos de Sanidad acorde a las necesidades identificadas desde el
Sistema de Cafidad en Salud

GENERALIDADES ACUERDO 071

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA establece estrategias para la
implernentacién y mantenimiento del Sisterna de Calidad en Salud en el SSFM,

GENERALIDADES ACUERDO 071

El SCS - DISANES (EJC, ARC) ¥ JEFSA Lidera el desarrollo e implementacion
del SCS en los ESM, y realiza el seguimiento a la gestién asistencial de los ESM
para el mantenimiento del SCS en el SSFM

CAPACIDAD TECNOLOGICA Y

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, conoce los lineamientos emitidos por

CIENTIFICA DIGSA, para el componente de Capacidad Tecnoldgica y Cientifica
CAPACIDAD TECNOLOGICA Y Los lineamientos del componente de CTC son implementados en: *Los
CIENTIFICA Establecimientos de Sanidad Militar y Policial primarios y complementarios.
CAPACIDAD TECNOLOGICA'Y Servicios de Transporte Especial de Pacientes, transporte asistencial en las
CIENTIFICA tipologlas aérea, fluvial o maritima.
CAPACIDAD TECNOLOGICA Y Servicios propios de Salud Operacional de las Fuerzas Militares o la Policia
CIENTIFICA Nacional,
CAPACIDAD TECNOLOGICA Y El SCS DISANES (EJC, ARC) ¥ JEFSA, realiza el Registro de Inscripeién de
CIENTIFICA servicios de salud de cada ESM, ante ia Direcoidn General de Sanidad Militar
. El SCS -DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, desarrolla la autoevaluacién
CAPACIDAD TECNOLOGICA Y de criterios minimos de capacidad tecnolégica y cientifica para cada ESM,
CIENTIFICA realizando verificacion intema del cumplimiento 0 no de criterios minimos

establecidos para el SSMP, en el formato dnico de autoevaluacian

CAPACIDAD TECNOLOGICA Y
CIENTIFICA

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA apoya vy orienta a los ESM en
la elaboracién de la auteevaluacion de criterios minimos de capacidad
tecnoldgica y cientifica para la verificacién interna del cumplimiento o no de
criterios minimos establecidos para el SSFM

CAPACIDAD TECNOLOGICA Y

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA genera mediante el
diligenciamiento de los formatos, un diagnostico cuantitativo y cualitativo del

CIENTIFICA currplimiento o no de componentes y criterios de cada servicio de salud acorde
"a la conformacién de las Redes Integrales de Servicios de Salud
. El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) ¥ JEFSA estructura acciones de mejora
CAPACIDAD TECNOLOGICA Y que permitan minimizar los riesgos en la prestacion y sirvan de insumo para la
CIENTIFICA toma de decisiones en la formulacién de proyectos de inversion y organizacicn
estratégica del Sistema.
. El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA realiza el seguimiento ¥
CAPACIDAD TECNOLOGICA Y cumplimiento de acciones de mejora que permitan minimizar los riesgos en la
CIENTIFICA prestacion y sirvan de insumo para la toma de decisiones en la formulacion de
proyectos de inversion y organizacion estratégica del Sistema.
- El SC8, DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA reporta el registro de las
CAPACIDS:%;.IE.%?‘% caicAaY novedades o cambios en general que se puedan presentar en los servicios de

salud que oferte el ESM,
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CGMPONENTES Y CRITERIOS

‘.G__RUPO-;DE COMPONENTES' B B CRITER!OS
. E[ SCS - DIGSA DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, medlante auditorias de Calidad
CAPACIDAD TECNOLOGICAY en Salud verifica entre otros la autoevaluacion de capacidad tecnologica y

CIENTIFICA cientifica realizada por los Establecimientos y del cumplimiento a los planes de
mejoramiento derivados de esta Autoevaluacion,

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA realiza el monitoreo y control
de indicadores de calidad en salud, teniendo en cuenta entre otros, las siguientes
dimensiones y/o atributos, a saber:

EI SCS DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA realiza el monitoreo y conirol de
indicadores de calidad en salud, teniendo en cuenta entre otros, las siguientes
dimensiones y/o atributos, a saber:

INDICADORES DE CALIDAD EN
SALUD

INDICADORES DE CALIDAD EN
SALUD

Ei SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA realiza el monitoreo y control

INDICADORES DE CALIDAD EN de indicadores de calidad en salud, teniendo en cuenta entre otros, las siguientes

SALUD dimensiones y/o atributos, a saber:
El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA realiza el seguimiento al
]NDICADORESSAEEDCALIDAD EN mejoramiento del cumplimiento de metas de los de indicadores de calidad en

salud

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA cuenta con mecanismos que
MEJORAMIENTO garanticen de forma sistematica y continua la evaluacién y mejoramiento de la
calidad en salud que reciben los usuarios en el SSFM.

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA realiza el monitoreo y
seguimiento a los Componentes del SCS.

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA realiza el seguimiento a planes
de mejoramiento, tanto en la prestacion en la red propia como contratade acorde
a la estructuracién de la Red Integral de servicios de Salud - RISS, en forma
ammonizada con la estructura dentro del SIG- SSFM

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA reconoce denfro del
MEJORAMIENTO aseguramiento de la calidad, la gestién del conocimiento come eje fundamental
para la tama de decisiones en el mejoramiento continuo de la calidad del SSFM

MEJORAMIENTO

MEJORAMIENTO

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC,ARC) y JEFSA, tiene implementades los
siguientes niveles de Auditoria dentro del Sistema de Calidad en Szlud, en
concordancia con los procedimientos establecidos dentro del Sistema integrado
de Gestion, como la herramienta que permite monitorear y evaluar el
cumplimiento de los  criterios  establecide en el 8Cs:
Altocontrol en salud: como la autoevaluacion permanente del cumplimiento de
los Componentes del Sistema de Calidad en Salud de acuerdo con |os requisitos
adoptados, dentro del Sisterna Integrado de Gestidn.

MEJORAMIENTO

Auditoria Intema en salud: procesc de auditoria continuo, independiente y
sistematico, efectuado por un actor externc al proceso que se audite, que evalde
el cumplimiento de los requisitos definidos para el SCS, y contribuya al
mejeramiento de la calidad.

MEJORAMIENTO

Auditoria externa en salud: evaluacion sistematica y continua que puede ser
MEJORAMIENTO realizada por una entidad externa en caso que se considere necesario efectuar
una auditoria externa.

“Nos Vemos en fa Victoria” - “Un equipo humano al servicio de la salud”
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Lol i sl 7 COMPONENTES YCRITERIOS -

MEJORAMIENTO

El SCS - DIGSA, tiene implementado el Programa de Auditoria para el
mejoramiento de la calidad de la atencién de salud - PAMEC:
EI SCS DIGSA Emite parametros y lineamientos, para el desarrollo del Programa
de Auditoria para el mejoramiento-de la calidad en salud-PAMEC, propio para el
régimen de excepcion del Subsistema de salud de las Fueras Militares con
enfoque en estandares superiores de calidad.

MEJORAMIENTO

El 8C5 DIGSA, socializa, asesora, capacita y hacer el seguimiento a los
resultados del PAMEC con respecto al cumplimienta de lineamientos y su
aplicacién en los Establecimientos de Sanidad Militar seleccionados, atreves de
las Direcciones de Sanidad

MEJORAMIENTCO

El 8CE& DIGSA, verificar mediante Auditorias de Calidad en Salud en campo,
que los Establecimientos de Sanidad Militar, cumplan con el desarrollo de la ruta
critica del PAMEC.

MEJORAMIENTO

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, tiene implementado el Programa de
Auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencién de salud - PAMEC:
Difunde, vela por la ejecucion, brinda la asesoria técnica que se requiera a los
ESM para el cumplimiento de lineamientos.

MEJORAMIENTO

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, vela por el desarrollo, seguimients y
control al cumplimiento de la fotalidad de la ruta critica del PAMEC en los
Establecimientos de Sanidad Militar responsables de su aplicacion.

MEJORAMIENTO

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, verifica y aprueba cada uno de los
pasos de la ruta critica de los Establecimientos de Sanidad Militar elegidos.

MEJORAMIENTO

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, verifica y consolida los soportes al
cumplimiento del plan de mejoramiento PAMEC en los Establecimientos de
Sanidad militar seleccionados.

MEJORAMIENTO

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, consalida el reporte de la informacion
suministrada por los ESM, e informa oportunamente a la DIGSA de acuerdo al
cronograma formulado.

MEJORAMIENTO

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, realiza seguimients al PAMEC de los
ESM hasta finalizar la totalidad de la ruta critica. Del resultade de este
seguimiento y evaluacion de la disminucién o no de las brechas, cada DISAN
toma ese analisis como punto para la toma de decisiones a nivel gerencial.

MEJORAMIENTC

El SCS - DISANES (EJC.ARC) y JEFSA, se da el siguiente cumplimiento : "El
desarrolio de cada ruta critica es de un ciclo anual, el cual contiene unos
periodos de reporte trimestral, al témino del afio debe cerrar la ruta, para dar
inicio a una nueva que permita mejorar aquellos procesos que no fueron incluidos
dentro del mejoramiento continuo, hasta disminuir la brecha entre la calidad
observada y la esperada (meta), de la totalidad de los componentes superiores
de calidad incluidos".

MEJORAMIENTO

El SC5 - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, envia a la DIGSA los soportes del
cumplimiento, avance y seguimiento del PAMEC previa verificacion del
cieme de rutas.

MEJORAMIENTO

El SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, procura de los recursos necesarios
para mantener la continuidad del talento humano idénee y responsable del
liderar el proyecto de mejoramiento continuo, asf como los demds recursos
necesarios para la implementacion y desarrollo.

*Nos Vemos en la Victoria” - “Un equipo humano al servicio de la salud”
Avenida Calle 26 No 69 — 76 Centro Empresarial Elerento Torre Tierra Piso 18 PBX. 3238555 Ext 1031
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e

Radicado No / MDN-COGFM-JEMCO-DIGSA-SUBSA-GROSD- AREIN-86.13 Pagina 8 de 11

. ..COMPONENTES YCRITERIOS
'G‘RUPO}‘DE_QOMPONENTE_S,”-' B TR .. _CRITERIOS

El SCS DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, tiene |mplementado el
Programa de Auditoria para el mejoramiente de la calidad de la atencién de salud
- PAMEC, asi: Estandariza actividades de evaluacién, seguimiento y
mejoramiento de procesos definidos coma prioritarios.

MEJORAMIENTO

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, compara la calidad observada
respecto a la calidad esperada o deseada, permitiendo analizar las variables que
pemitan disminuir Ias brechas que conducen al cumpllmlento de los
COMPONENTES superiores de calidad.

MEJORAMIENTO

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, adoptar medidas tendientes a
corregir las desviaciones detectadas respecto a los parametros previamente
MEJORAMIENTO establecidos, garantizando las condiciones para la mejora continua, mediante el
seguimiento y evaluacion de los planes de mejoramiento implementados para tal
fin.

Si en la implementacion y cumplimiento del PAMEC del SSFM se requiere de
recursos de inversidon, el SCS - DISANES (EJC, ARC) y JEFSA se programan
de acuerdo a la priorizacion de necesidades proyectadas para el cuatrienio
2019-2022, mediante proyectos de inversion “Fortalecimiento de la Prestacion
de los Servicios de Salud de los Estabiecimientos de Sanidad Militar de las
Fuerzas Militares” y segtin la asignacion de los recursos por vigencia.

MEJORAMIENTO

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) v JEFSA, fiene fomulada la politica
SEGURIDAD DEL PACIENTE institucional de Seguridad de pacientes y realiza su despliegue en todo el SSFM
(DIGSA, DISANES (EJC, ARC), JEFSA y ESM).

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, mplementa las
recomendaciones que le sean aplicables de la Guia técnica de buenas practicas
en seguridad del paciente en la atencién en salud, para procesos institucionales
seguros:

El SCS - DIGSA, DISANES (EJC, ARC) y JEFSA, implementa las directrices
SEGURIDAD BEL PACIENTE emitidas para la implementacién de los Comités de obligatoric cumplimiento del
Sistema de Calidad en Salud propio del SSFM

SEGURIDAD DEL PACIENTE

o - DIGSA DISANES {EJC, ARC) y JEFSA, cuenta con la conformacion
Comités del Sistema de Calidad respectivamente v en  las Unidades
“Basicas de Atencion Medica y los ESM de | y 1l lil nivet.
G
El SCS que comites de obligatorio cumplimiento tiene implementados al interior
SEGURIDAD DEL PACIENTE de la DIGSA, DISANES (EJC, ARC)y JEFSA, ;respectivamente? Especificar en
la columna de observaciones.

SEGURIDAD DEL PACIENTE

6. Implementacion

a. Equipo de trabajo

La Direccién General de Sanidad Militar y en las Direcciones de Sanidad (EJC, ARC) y JEFSA
conforman respectivamente un grupo de trabajo minimo 2 personas responsables del proceso
de Garantia de la Calidad en Salud, con [a colaboraciéon de los procesos que consideren
necesarios para el desarrollo del autodiagnéstico.

“Nos Vemos en la Victoria” - “Un equipe humano al servicio de la salud™
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Para que los equipos de autodiagnéstico funcionen eficientemente deben seguirse algunas
reglas basicas:

* Los evaluadores deben conocer los lineamientos del Sistema de Calidad en Salud del
SSFM. :

e Los equipos podran abordar otros procesos o conceptos técnicos que optimicen la
calificacién de los criterios.

¢ Los equipos deben acordar un proceso para tomar decisiones del grupo.

* Al momento de evaluar el criterio, se debe hacer bajo lgs soportes documentales que se
evidencien en el proceso.

b. Autoevaluacion

. en -
1. El equipo revisa y analiza cada compon te //% .

- Leer inicialmente antes de empezar la galificacién el gru e criterios d
. pezar e gripoHeEE .
su totalidad, ya que todos los criterios de un mise o esian interrelacionados, esto
' soJe calificacion individual.

ayuda a los equipos a entender la globalidady/faciita el proceso
y aue " g ///{’{{/z///////////////f/////?’//f//% t - :
- Preguntar si todos los participantes entendiefenel ¢ anente y criterio de la misma forma.
& enfonce nuar si
. . e
VEs ¢

0

aclaracion (bien sea atra

- Determinar que soportes puec : en |a entidad; que respondan al cumplimiento
de dicho criterio y/se debe 15 n
% 77 2

2.
jgpara el autodiagnéstico, debe levantarse acta y enunciar la
; /’e%ﬁndar, o describir las necesidades que requiere el criterio
_6.del misgo modo las dificultades para su cumplimiento.
3. .;;fgnost[co se hara uso del Formato Autodiagnostico del Sistema de

SSFM-DIGSA, version actual.

Celda A - Fecha en que es elaborado el Autodiagnostico del SCS (DD/MM/AAAA).

Celda B- Nombre de la dependencia que se evalla, DIGSA, DISAN (EJC-ARC) o, JEFSA.
Celda C- Se enuncian los Componentes de los grandes temas, objeto de evaluacion y
medicién.

Celda D- Descripcion del criterio con las actividades que se deben estar implementando.

“Nos Vemos en la Victoria” - "Un equipo humano al servicio de la salud”
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Celda E- Direccionamiento y/o base normativa que orienta la evaluacion del criterio.

Celda F- Nombre y cargo de quien realiza el autodiagndstico, espacio para el
diligenciamiento de datos del funcionario(s) que realizan la evaluacién.

Celda G- Observaciones, en esta celda se realizan ias anotaciones pertinentes en relacion
al cumplimiento del criterio.

Celda H- Calificacién de criterios. Los criterios en su tota
calificar en cualquiera de las siguientes aiternativas, de gando | columna de validacién
de datos: /

e C : Cumple, cuando el o los soporte(s) de:gtm es) ;}};ﬁ sentes.
i T .
e NC: No Cumple, cuando NO se cuentagc//f /hmléﬁ/to del criterio.

o NA: No Aplica, cuando el criterio o
dependencia.

4. El formato enunciado se encuentra formuiado. el cua 4 un valor en porcentaje del
7 T, R

estado de cumplimiento de //9 d
de implementacion del Sistel

i . .
6enden0|a respectiva.

T
onente, de cada cnﬁé@@fy un valor del estado general

MNSTERD DEDEEVSA HACOHAL [Fomato. (5o del siskema de calidad lud de] S5V -QIGSA
(COMANDG GRERAL CELAS AERZAS MLTARES
I DRECCION GRERAL JE SAMDADRLITAR :
SPORECCHDESALLD (Caeiaa; KG0000REX
IERLFD FRESTACION ¥ OFTRACICH DESERVICIDS DESALID
AR, D REDS INTERSRALES iProcas o Garantiz de|a Calidad en Salud
DATOS GENERALES COMPONENTES Y CRITERIOS DILIGENCIAMIENTO
F.roMere Y CaRGO H-CUMPLIMIENTO
< Cumpls
A-FECHA B-HOMBRE  [C-COMPONENTES D-CRITERIOS E-DESCRIPCION DE QUIEN REALIZA EL[G-DBSERVACIONES C: Cumrd

. [AUTD DIAGNOSTICO |

|(Capacidad Tecnoligica ¥ Cientifica
[Directiva Permaneniz N° 02 - radicado 2739 / KON-
(CGPMDGSKSTCG5G23.1 del 13 Ebrem 2018,
["Direetices para el manienimiznio del Companents
[Capacidad Tecnoldgica y Cientifica, del Sist=ma de
Calidad en Safud para o Subsistema de Salud de
llzs Fuerzas Mlitares.”, olas qua [o modifiquen.

[El Sistma de Caidad en Salwd ton sus
lcemponenies son implementdes en f2 DIGSA,
IDISAH {Ejercio, Amnada), JEFSA yESH. {Evaluar de
[aruerdo a la cependencia que 58 esle valorando)

GERERALIDADES ACUERDO 071

5. Dando c wolimiento con el Plan de Accion 2020, las DISAN (EJC-ARC) y JEFSA, deberan
realizar el ] ostico del Sistema de Calidad en Salud respectivamente, en las

siguientes fechas{del 05 al 23 de Octubre 2020), de acuerdo con oficio Radicado N° 11374
del 10 de septiembre de 2020.

6. Como resultado del Autodiagnodstico se remite a la Direccién General de Sanidad Militar-
Grupo de Prestacion y Operacion de Servicios de Salud - Area de Redes Integrales - Proceso
de Garantia de la Calidad en Salud y al comeo electrénico
ruth.rodriguez@sanidadfuerzasmilitares.mil.co, el respectivo informe con la siguiente
informacion.

“Nos Vemos en la Victoria” - “Un equipo humano al servicio de la salud”
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Nombre de la dependencia, DIGSA, DISAN (EJC-ARC) o JEFSA.
Fecha del Autodiagnostico.
Nombre de los responsables del Autodiagnéstico.
Nombre de los posibles procesos que intervinieron para el Autodiagnéstico, si se requiri.
- Intreduccion, sobre la experiencia en el desarrolio del autodiagndstico.
Analisis del resultado por cada Componente, utilizando las tablas dinamicas formuladas.
Enunciar la(s) acta (s) que acompafian el informe.
Analisis del resultado final del porcentaje de implementacién del Sistema de Calidad en
Salud de la respectiva dependencia.
Fortalezas del Sistema de Calidad en Salud.
Debilidades del Sistema de Calidad en Salud.
Formulacion de posibles estrategias a implementar a
Salud del SSFM.
¥v" Conclusiones.
v" Firmas.

AN N N N S NN

7. El formato de Autodiagnostico y la pr
electronicos; carolina.pulido@e
ienny.velandiag@ejercito.mil.co.

Con respeto.

Por orden del seiior e
Mayor General JAVIER ALONSE)
Director General de Sanidad Milit

Elabord: SMSM. Scarly Rodriguez Duarte
Proceso de Garantia de la Calidad en Salud -PROGACAS

Revisé: CR. Diana Patricia Cuellar Salinas
Coordinadora Grupo prestacion y Operacién de Servicios de Salud
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